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研修会の成果　

国立成育医療研究センター研究所

小泉 智恵

　当研修会のお知らせと参加募集（事前登録）を開始して1週間で当初の定員100人近くなり、急遽

定員を約170人まで増やした。最終的に241人が参加応募をしたが、会場の収容人数の問題から、

先着順と抽選で172人に限定した。当日、実際の参加者は155人、講演、座長の先生方１３人、スタッ

フ23人を加えて、合計191人となった。参加者の職種別内訳は、臨床心理士39%、看護師38%、

医師7%、ソーシャルワーカー4%、その他（遺伝カウンセラー、胚培養士、研究者など）12%であっ

た。会はプログラム通り順調に進み、終了予定時刻であった17時で終了した。

　参加者にアンケートを配布したところ、108人の回答を得た。回答者の職種別内訳は、臨床心理士

40%、看護師42%、医師5%、ソーシャルワーカー4%、その他9%であった。回答者はがん領域

担当か生殖領域担当かをたずねたところ、全体としては生殖担当27.8%、がん担当31.5%、全科対

応18.5%、その他の医療15.7%、医療でない仕事6.5%と分散していた。これを職種別に分析する

と、臨床心理士ではがん担当48%、全科対応21%、生殖担当3%であったが、看護師ではがん担当

28%、生殖担当22%、全科対応3%であった。医師ではがん担当67%、生殖担当33%であったの

に対し、ソーシャルワーカーと遺伝カウンセラーは回答者全員ががん担当であった（図１）。

　がん患者あるいはサバイバーの方の妊孕性の問題について診療経験があるかどうかをたずねたとこ

ろ、全体の34%が自身が直接携わったことがあると答え、全く携わっていない人は59%、無回答

7%であった（図２）。その職種別内訳を調べたところ、看護師、臨床心理士、医師の順で経験者が多かっ

た。

　 　　

図 1　医療機関勤務者における職種別・担当部署（多重回答）
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 　次に、上記質問で携わったことがある方を対象に、最近1年間（2014年 10月～ 2015年 10

月 12日まで）の担当症例や困難経験をたずねた。まず、最近1年間で相談開始時に妊孕性温存希望症

例を経験した医療者数は28人、妊孕性喪失の相談の症例を経験した医療者数は20人であった。妊孕

性温存希望の担当症例数は、平均値4症例（0 ｰ 30症例）、中央値2症例であった。妊孕性喪失の相

談の担当症例数は、平均値2症例（0 ｰ 5症例）、中央値2症例であった。次に、困難経験については

自由記述で回答を得て、意味分析により下記6要素を抽出し、それぞれの頻出頻度を算出した（図３）。

その結果、最も多い順に説明すると、がん治療と生殖医療の両立33%、心理ケアの難しさ26%、多

職種連携の難しさ13%、他科他施設連携の難しさ11%、生殖知識不足9%、がん知識不足8%であった。

　全回答者を対象に、がん・生殖医療の心理支援であなたがこれから取り組んでみたいことを自由記述

でたずねた。意味分析から下記4要素を抽出し、それぞれの頻出頻度を算出した（図４）。その結果、

最も多い順に説明すると、心理ケア36%、医療知識の収集と提供34%、多職種・他科・他施設との

連携22%、自科・自施設の現状把握や静観8%であった。

図 2　がん患者／サバイバー妊孕性の問題の診療

図 3　診療で困難を感じた点（多重回答）
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　最後に、がん・生殖医療の心理支援者の養成講座に対するニーズをたずねた。講座開設に対して関心

や期待を持っている人90.7%、周囲に養成講座を知らせたい医療関係者がいる人49.1%、自分自身

が受講してみたい人82%であった。

　これらの分析結果から、がん・生殖医療において多くの医療者が職種に関わらず、心理ケア、がん医

療と生殖医療との両立、多職種や他科、他施設との連携で困難を感じており、それらを学ぶ場としての

養成講座開設に強い関心と参加意欲を持っていることが明らかとなった。

図 4　これから取り組んでみたいこと（多重回答）
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